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Los estudios prospectivos de la educación odontológica son una herramienta funda-
mental para comprender el futuro en la formación de recursos humanos para Odontolo-
gía. Permiten comprender la realidad y la necesidad de recambio, guiar a la reflexión
sobre sus valores y fines; analizar las ventajas y desventajas de las distintas opciones y
modelos educativos. Por ello podemos hacer un primer análisis que tiene por objeto,
promover la experimentación de nuevas ideas y métodos sobre la enseñanza de la
odontología; reunir información sobre la enseñanza actual para proceder a su estudio
con la mayor objetividad posible; y preparar informes y recomendaciones sobre la ense-
ñanza de la odontología. Este trabajo consiste en un estudio descriptivo de tipo transver-
sal; el universo lo constituyeron todas las Facultades de Odontología de América Latina.
Se utilizaron como instrumentos encuestas que se enviaron a las instituciones universi-
tarias entre 1998 y 2001. Las variables consideradas fueron: categorías de estructura, de
función, y de integridad, dentro de cada una de ellas se consideraron 14 puntos con 72
items cada uno. Respondieron la encuesta el 53% de las facultades. De lo expuesto po-
demos concluir que estas consideraciones corresponden a un 53% de las facultades lati-
noamericanas estatales nacionales y que el resto no emitió respuestas a lo peticionado.
Obteniéndose los siguientes resultados: con respecto a la formación profesional el
77,77% consideró la situación demográfica del país en programación del currículum y
el 22,23% no. Con respecto a la práctica odontológica el 66,66% consideró que es libe-
ral o asalariada y el 33,34% no. Se vio que el 77,77% tiene formación en el área de
ciencias biológicas y el 22,23% en otras áreas. El 55,5% determinó que la investigación
es un componente formal y el 44,5% respondió que no. La práctica de salud en un
88,88% se orientó hacia la innovación de equipos y técnicas modernas y el 11,12% no
lo considera. El 66,66% de la investigación está aislada de la programación docente y el
33,33% correspondieron lo contrario. Las Facultades utilizan en un 77,77% trabajos
preclínicos con simuladores, maniquíes etc., como metodología adecuada para el apren-
dizaje, y el 22,23% respondió negativamente. Algo muy importante a destacar es que el
55,55% de las instituciones odontológicas no ofrecen ni promueven la formación y ac-
tualización pedagógica de profesores y el 44,45% si se los brindan. También se respon-
dió que el 66,66% no tiene relación entre Facultad y programas cooperativos y sólo el
33,34% crea relaciones. Las Facultades de Odontologías Latinoamericana programan su
currícula por cátedra o asignatura en un 77,77%, en cambio el 22,23% lo realiza de otra
manera. Las encuestas demostraron que el 77,77% de las instituciones ofrece orienta-
ción por tutoría y el 22,23% no lo emplea. En el 77,77% de las cátedras no se efectúan
en forma aislada evaluaciones, sólo el 22,23% sí las realiza. En el 100% de los casos no
tienen acceso a la información completa en sus bibliotecas. Ni tampoco tienen un finan-
ciamiento extrapresupuestario ni nacional y/o internacional en el 100% de los casos
encuestados. De lo que se desprende concluyendo como dato relevante abocado espe-
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2cialmente al estudio de este trabajo; es el desinterés por la formación didáctico-
pedagógica del docente odontólogo en las Facultades encuestadas; junto a cierta desac-
tualización y recursos económicos magros.
Introducción
Los aspectos educacionales en el campo de la odontología no pueden separarse del cli-
ma social y económico de los paises donde operan.
De ahí la importancia que reviste analizar cuidadosamente ese “clima” para que los ob-
jetivos de la educación y metodología estén de acuerdo con las necesidades del país.
En general como dice John Vaizey de la Universidad de Londres: “Los paises en desa-
rrollo si bien presentan diferencias considerables entre sí, hay ciertas características que
son comunes a todos: su renta per capita es baja, por lo general y en relación con sus
posibilidades de empleo, se encuentran superpoblados,  son principalmente agrícolas, y
sus métodos de cultivo todavía no bien desarrollados carecen de divisas adecuadas para
expandir sus posibilidades de importar bienes de capital y existe interés de sus dirigen-
tes por desarrollar sus países”.
Con respecto a la enseñanza también pueden hacerse generalizaciones sobre estos pai-
ses.
La proporción de niños en su población es muy grande, muy pocos van a la escuela y
los que van es por muy poco tiempo, no son suficientes los maestros, muchos carecen
dela debida formación.
Con frecuencia la estructura tradicional de la enseñanza no corresponde a las necesida-
des sociales y económicas actuales, como consecuencia de ello existe en muchos paises
una cantidad relativamente elevada de personas que han hecho estudios y no encuentran
colocación, el porcentaje de alumnos que dejan sus estudios antes de haberlos acabado
es muy alto, y para terminar los programas en material de enseñanza adolecen a menudo
por falta de coordinación y planeamiento y su aplicación es deficiente.
Por eso es necesario plantear una planificación situacional de las facultades favorecida
por los esfuerzos de un programa de cooperación tecnica, comparando e informando
sobre la utilización de cada centro. Tratando de presentar ajustes cuantitativos y cualita-
tivos.
Es decir la visión del odontólogo para el futuro y como formarlo para que no quede des-
actualizado.
Según Victor Lopez Cámara (Vochimilco, Mexico). Las facultades de odontología en
Latinoamérica estan afectadas por:
a) Una oferta de servicios que se está incrementando sin una planificación cons-
ciente en cuanto al número de odontólogos que se necesitan tanto a corto como mediano
plazo.
b) La demanda de atención a la población se encuentra en franca disminución como
consecuencia de la situación económica.
c) La disminución de los ingresos de la población en general impide su atención.
3d) El aumento de los precios de los tratamientos, se hacen cada vez más inalcanza-
bles.
e) Frente al futuro no se ven grandes cambios hacia las necesidades de la salud
odontológica de todos.
f) Las perspectivas no son halagüenas para la sociedad en general sino tal vez para
un grupo reducido.
Los objetivos
Son promover la experimentación de nuevas ideas y métodos sobre la enseñanza de la
odontología, la evaluación de la labor docente actual y la preparación de los planes a
largo plazo para perfeccionarla.
Reunir información sobre la enseñanza actual de la odontología para proceder a su aná-
lisis con la mayor objetividad posible.
Preparan informes y recomendaciones sobre la enseñanza en odontología, de acuerdo a
los resultados obtenidos por el trabajo.
Material y métodos
Se utilizó una metodología prospectiva descriptiva. La información se obtuvo a través
de encuestas de tipo cerrada que constan de 14 puntos con sus respectivos ítems (72).
Estas 908 respuestas de las encuestas enviadas a cada una de las Facultades de Odonto-
logía Latinoamericanas dieron en un 53% el resultado que analizamos.
Los datos obtenidos fueron procesados y cargadas al sistema de tablas dinámicas de
Excel.
Se aplica la metodología precisa para sancionar las tendencias mecánicas de los proce-
sos sociales.
Es una metodología prospectiva.
La investigación metodológica incluye métodos cuantitativos y cualitativos.
Resultados
Con respecto a la formación profesional el 77,77% consideró la situación demográfica
del país en programación del currículum y el 22,23% no. Con respecto a la práctica
odontológica el 66,66% consideró que es liberal o asalariada y el 33,34% no. Se vio que
el 77,77% tiene formación en el área de ciencias biológicas y el 22,23% en otras àreas.
El 55,5% determinó que la investigación es un componente formal y el 44,5% respondió
que no. La práctica de salud en un 88,88% se orientó hacia la innovación de equipos y
técnicas modernas y el 11,12% no lo considera. El 66,66% de la investigación está ais-
lada de la programación docente y el 33,33% correspondieron lo contrario. Las Faculta-
des utilizan en un 77,77% trabajos preclínicos con simuladores, maniquíes etc., como
metodología adecuada para el aprendizaje, y el 22,23% respondió negativamente. Algo
muy importante a destacar es que el 55,55% de las instituciones odontológicas no ofre-
cen ni promueven la formación y actualización pedagógica de profesores y el 44,45% si
se los brindan. También se respondió que el 66,66% no tiene relación entre Facultad y
4programas cooperativos y sólo el 33,34% crea relaciones. Las Facultades de Odontolo-
gías Latinoamericana programan su currícula por cátedra o asignatura en un 77,77%, en
cambio el 22,23% lo realiza de otra manera. Las encuestas demostraron que el 77,77%
de las instituciones ofrece orientación por tutoría y el 22,23% no lo emplea. En el
77,77% de las cátedras no se efectúan en forma aislada evaluaciones, sólo el 22,23% sí
las realiza. En el 100% de los casos no tienen acceso a la información completa en sus
bibliotecas. Ni tampoco tienen un financiamiento extrapresupuestario ni nacional y/o
internacional en el 100% de los casos encuestados.
1- LA FORMACION PROFESIONAL SE ORIENTA HACIA
LOS CAMBIOS DEMOGRAFICOS EN LA PROGRAMACION
77,77 %
22,23 %
2- LA PRACTICA ODONTOLOGICA ES
DE PRACTICA LIBERAL Y/O ASALARIADA
Con respecto a la formación profesional el 77,77 % considero la situación demográfica del país
en la programación del curriculum, y el 22,23 %  por el no.
33,34 %
66,66 %
63- LA FORMACION PREVIA DE ESTUDIOS PROFESIONALES TIENE




4- ATENCION A LAS NECESIDADES DE SALUD
DE LA POBLACION EN BASE A LA INVESTIGACION
Y PROGRAMACION DE SERVICIOS
Con respecto a la formación previa el 77,77 % tiene formación en el área de ciencias
biológicas, y el 22, 23 % en otras áreas.
44,5 %
55,5 %
Con respecto a la investigación si es componente formal el 55,5 % respondió afirmati-
vamente y el 44,5 % en relación con los servicios, entes públicos y población indefinida
respondió negativamente.
5- LA PRACTICA DE SALUD
Y DESMONOPOLIZACIÓN DEL CONOCIMIENTO
88,88 %
11,12 %
76- RELACION ENTRE LA INVESTIGACION Y
LA PROGRAMACION DOCENTE Y
LOS PROBLEMAS DE SALUD
33,34 %
66,66 %
El 66,66 % la investigación está aislada de la programación docente pero los contenidos
están relacionados con los problemas de salud, y el 33.34 % respondieron lo contrario.
7- APRENDISAJE CON METODOLOGIA ADECUADA
El 77,77 % utiliza trabajos preclínicos (simuladores, maniquíes, etc.) como metodología





88- PERSONAL DOCENTE CAPACITADO TECNICO Y
PEDAGOGICAMENTE CON POSIBILIDAD DE
ACTUALIZACION A TRAVES DE PROGRAMAS FORMALES
El 55.55 % no ofrecen ni promueven la formación y actualización pedagógica de los
profesores, y el 44,45 %, si se los brindan.
9- RELACIONES FORMALES ENTRE FACULTADES Y SERVICIOS PARA
PROGRAMAS COOPERATIVOS
10- PROGRAMAS POR CATEDRA
O ASIGNATURA
El 66,66 % respondió que no existe relación entre facultad y progra- mas cooperativos





9El 77,77 % las facultades programan su curricula por cátedra o asig- natura, el  22,23
% no lo realiza.
11- ORIENTACION TUTORIAL QUE HACE
ENFASIS EN EL ESTUDIO INDEPENDIENTE
12- DESARROLLO DE LA
INVESTIGACION CIENTIFICA






El 77,77 % de las cátedras no se efectúan en forma aislada evalua-ciiones. El 22,23 %
si las realizan. 13- ACCESO A LA DOCUMENTACION
E INFORMACION DE SALUD COMPLETA
14- FINANCIAMIENTO Y ACCESO A FUENTES
PRESUPUESTARIAS POR PARTE
DE LA INSTITUCION
El 100 % no tiene acceso a información de salud completa




Las encuestas brindan elementos para determinar conclusiones parciales, reflejando lo
siguiente:
 Se consideró en la mayoría de los casos la situación demográfica del país en la
programación del curriculúm.
 Se reconoce la existencia de una práctica liberal y/o asalariada de la odontología
y se determina como esta influye en la formación de odontólogo.
 La formación previa está constituida solo por cursos en el área de las ciencias
biológicas.
 La formación previa está constituida solo por cursos en el área de las ciencias
biológicas.
 La investigación es componente formal de los programas. Las facutlades tienen
una relación formal con los servicios extramurales. Las clínicas de las facultades traba-
jan en base a una demanda expontánea de una población indefinida.
 La innovación de las facultades se ha orientado hacia el uso de equipos y tecno-
logía moderna.
 Las actividades de investigación están aisladas de la programación docente desa-
rrollándose separadamente.
 En la mayor parte de las facultades se utilizan simuladores, maniquíes, tipodon-
tos, fantonas en forma de cursos preclínicos.
 No todas las facultades ofrecen y promueven la formación pedagógica de los
profesores de Odontología. No todas las facultades cuentan con mecanismos que facili-
ten la actualización de profesores. No hay programación definida para mejorar los co-
nocimientos específicos de la docencia.
 No existen relaciones formales entre las facultades y los servicios de programas
cooperativos.
 Las facultades programan por cátedra o asignatura
 Gran parte de las facultades ofrecen orientación por tutoría.
 En algunas cátedras o departamentos se efectúan exporádicamente en forma
aislada algunas evaluaciones del proceso educativo.
 Existe limitado acceso a libros y revistas no es suficiente y comprende sola-
mente aspectos biológicos, clínico, patológicos o biomecánicos.
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